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Table 1. Clinical features and prognosis in 6 patients with renal CDC









1 49 男 血尿 0 有 4 cm T3bN1M0 GC 療法** 40カ月後癌死
2 61 男 血尿 0 有 5.5 cm T1bN0M0 インターフェロン 18カ月後癌死
3 54 女 なし 0 有 4.5 cm T1bN0M0 経過観察 44カ月後癌なし生存
4 62 男 血尿 0 有 5 cm T3aN1M1（骨転移)
○1インターフェロン，
○2スニチニブ 8カ月後癌死
5 37 女 腰痛，倦怠感 1 有 10 cm T4N2M0 ○
1 スニチニブ，○2 エ
ベロリムス 12カ月後癌死




* ECOG performans status, ** Systemic chemotherapy with gemcitabine and cisplatin.
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We treated 6 patients with renal collecting duct carcinoma (CDC) in our hospital from December 2004
to December 2011. We compared clinico-pathological findings among all patients. The median age was
58 years (range, 37-77 years). Hematuria, back pain, and fatigue were observed in 5 patients with CDC.
Five patients were pathologically diagnosed by radical nephrectomy while a patient was diagnosed by
percutaneous renal biopsy without radical nephrectomy. Lymph node metastasis and distant metastasis
were observed at diagnosis in 3 and 2 patients, respectively. Five of the 6 patients received systemic therapy
after surgery, cytokine therapy in 2 patients, systemic chemotherapy in a patient, and molecular-targeting
therapy in 2 patients, respectively. The median overall survival was 15 months (range, 1-44 months).
Overall, the 1- and 3-year survival rates were 67 and 33%, respectively. Most of the patients had
symptomatic advanced disease at diagnosis. Even though nephrectomy was performed, systemic treatment
was not effective in such patients.
(Hinyokika Kiyo 60 : 427-430, 2014)
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ものである．今回われわれは central review で Srigley
らの診断基準を用いて確定的な病理組織学的診断を得
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Fig. 1. Histpathological findings of CDC (a : case 1,
b : case 6) (HE×40).
Table 2. Large-scale reports of clinical features and prognosis of CDC after 2000
自験例 Tokuda N, et al.1) Karakiewicz PI, et al.2) Wright JL, et al.3)
症例数 6 81 41 160
年齢中央値 58 58 61 62
男女比 3例 : 3例 58例 : 19例（不明 4例) 31例 : 10例 112例 : 48例
有症状 83％ 65％ 22％ (記載なし)
血尿 67％ 37％ (記載なし) (記載なし)
腰痛 33％ 24％ (記載なし) (記載なし)
倦怠感 33％ 9％ (記載なし) (記載なし)
TNM stage
≧T3 67％ 57％ 81％ 38％
≧N1 50％ 33％ 49％ 15％



















の診断に至り，informed consent の上で best supportive
care のみの方針で 1カ月後に癌死された．CDC とし
て典型的な病理組織像をとった症例 1，6の病理組織
所見を Fig. 1 に示す．いずれも間腔の狭い単層の腺管
構造および腺管間の desmoplastic な間質の存在から
CDC の診断に矛盾しない所見であった．全身療法の
施行例をみると，症例 1で GC 療法を施行している
が，その有効性（最大治療効果）は SD，無増悪生存
期間は 3カ月であった．症例 2および 4ではインター
フェロン療法を施行している．症例 2では腎摘出後の
補助療法として 7カ月施行しており，症例 4では 2カ
月投与して脳転移が出現し中止している．分子標的治
療は症例 3，4で施行している．症例 3ではスニチニ
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et al.7) 9 1 13
カ月後癌なし生存
Chao D, et al.8) 6 1 5年後癌なし生存
自験例 6 2 44カ月後癌なし生存および18カ月後癌死




































おいても 2例の T1N0M0 症例が含まれ，うち 1例は
44カ月経過して癌なし生存という結果となっている．
2000年以降の CDC の報告のうち T1N0M0 症例につ
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